B LT DEBATT

engagemang i prioriteringsfragor.
Svara men nédvandiga diskussions-
amnen déarvid vore hur behovsprinci-
pen och kostnadseffektivitetsprinci-
pen pa bésta sitt kan vigas mot var-
andra samt hur individperspektivet
och samhéllsperspektivet kan for-
enas.

« Likarforbundet kan i samarbete med
Svenska Likaresillskapet verka for
att prioriteringsfragor mer tydligt 4n
idag integreras ildkarnas grund-, fort-
och vidareutbildning. Detta bor ge av-
tryckilaroplaner och handledarut-
bildningar.

Visserligen riskerar det hippokratiska
barnet sidkerligen inte att kastas ut med
det nyttomoraliska badvattnet; det ar
nog mer John Rawls’ ande 4n Jeremy
Benthams som svivat 6ver diskussionen
hittills. Inte desto mindre foreslas en
potentiellt mycket viktig forindring av
sjukvardens normativa bas, i synnerhet
avseende avviagningen mellan indivi-

behov av en 6ppen och saklig debatt.
Som bérare av sakkunskap och med en
legitimitet hos allménheten som fa ak-
torsgrupper kan matcha har ldkarkaren
ett sirskilt ansvar.

Vidare kan anknytas till diskussionen
om inflytande i varden. Inflytande bor
ga hand i hand med ansvar. De som ak-
tivt tar ansvar pa den normativa nivan
skaffar sigildngden en stark moralisk
position avseende inflytande pa opera-
tiv och strategisk niva.

Skulle karen forlora legitimitet hos be-
folkningen genom att 6ppet deltaisvara
och virdeladdade diskussioner? Knap-
past, risken for en legitimitetsforlust
vore storre om vi forhaller oss passiva.
Skulle vi riskera att ge politiska och ad-
ministrativa makthavare alibi f6r for-
dndringar som vi inte 6nskar? Aven
dennarisk torde vara storre vid passi-
vitet, vilken skulle kunna tolkas som
tyst samtycke.

Att lakarkaren bor undvika att explicit

Att engagerat deltaien diskussion om
sjalva den normativa grunden for alla
slags prioriteringar inom sjukvarden ar
nagot annat. Den matchen maste vi vaga
ta; i annat fall skulle vi ldimna moralisk
walkover.

Sammanfattningsvis finns goda skil
for 1akarkaren att aktivt bidra till att for-
ma sjukvardens normativa bas. Det
handlar om etik, legitimitet och infly-
tande. For patienternas, samhallets och
var egen skull.

W Potentiella bindningar eller jdvsforhallan-
den: Artikelforfattaren dr medlem i Priorite-
ringscentrum i Linképing.
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APROPA! Likarintyget

Vaga att inte sjukskriva

B Jagblir bekymrad nir jag
liaser Ake Akessons debattin-
lagg i Lakartidningen 36/2007
(sidorna 2485-6) om ldkarin-
tygets ekonomiska betydelse
for patienten samtidigt som vi
vet att sjukintyget ir en dalig
behandling med ménga bi-
verkningar.

Ake bekriftar ndgot som jag
tyvirr dagligen tvingas kon-
statera, nimligen att vi likare
inte sétter oss ned och verkli-
gen begrundar vad som i lang-
den kommer att ge var patient
bésta hélsa och férutsittning-
ariden kinsla av oférmaga
som hon/han just nu befinner
sig i. Manga av oss fungerar
ofta som ett eko till patienten
och har svart att i situationen
skilja pa empatiskt och sym-
patiskt forhallningssétt. Vi
tycker synd om var patient,
gar henne till métes och sjuk-
skriver henne utan att anvén-
da var kunskap.

Vi bidrar sannolikt med var
sjukskrivning till att cemen-
tera patientens kénsla av att

vara offer for olika omstan-
digheter ilivet. Ett forhall-
ningssatt som jag menar ar
forkastligt och skadligt for pa-
tientens sjalvkéansla. Att for-
halla sig till patientens reak-
tioner pé livets kriser som om
dessakriser vore onaturliga
kan vil i grunden aldrig starka
patienten.

Jag haller inte med Ake niir
han siger att det vore biast om
vi distriktsldkare slapp in-
tygsskrivande och istéllet fick
dgna oss at likekonsten. Jag
anser att det &r min uppgift
att ta stillning for eller emot
intyget och att det &r direkt
oansvarigt att halla kvar pati-
entenien lingre sjukskriv-
ning. Jag skulle vilja pasta att
vildigt fa av oss ménniskor ar
betjanta av att vara offer och
befinna sig i en sjukroll ndgon
lédngre tid.

Dagens krav pa sjukskriv-
ning fran vara patienter bor fa
oss att nogsamt fundera pa
vart forhallningssitt i konsul-
tationen och inte pa om pati-
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enten ska vara sjukskriven el-
ler ej. Denna behandling ar
stigmatiserande och kan i
manga fall vara kontraindice-
rad. Det r min 6vertygelse att
dagens patient ska kunna kra-
va av oss att vi som lakare star
for hoppet och hjilper patien-
ten att se mojligheterna och
inte gor patienten till offer.
Livet ger oss ldkare dagli-
gen exempel pa hur vi mén-
niskor fungerar, goda exem-
pel som visar vikten och n6d-
vandigheten av att bevara
hoppet hos individen, snarare
an att degraderas fran livet.
Eller som Gosta Tibblin ut-
trycker det, livet har tva lika
viktiga scener, den privata
och den professionella. Man
kan inte ta bort nagon av des-
sa utan att det far negativa
konsekvenser for individen.

Borja vanda tanken och tank
nytt. Prova att omsétta livets
goda exempel i praktiken. Vil-
ket férhallningssatt kinns
rattinnerst inne? Att inspire-
ra patienten till insikt om den

positiva urkraft som har
hjilpt ménniskan att 6verleva
umbiranden i alla tider eller
att med ett intyg bekrifta pa-
tientens uppfattning att hon
inte kan klara av sitt liv?

Empowerment, att inge vara
patienter mod att férandra, att
vinda tanken, dr pa nagot sétt
den sanna likekonsten, menar
jag. Det gér att gora och det
fungerar, jag har provat.

Vaga att inte sjukskriva.
Inte for att staten siger det
utan for att en sjukskrivning
ar en dalig, stigmatiserande
behandling. Vi 4r skyldiga
vara patienter att vara saluto-
gena. Vem &r bittre pa att se
hela patienten 4n distrikts-
lakaren?

Till sist ett lasetips till Ake
Akesson och alla andra lisare,
14s och begrunda »Vilja av
sten« av Aron Ralston.

Bengt G Jonsson
distriktslakare,
Sorgenfrimottagningen, Malmo
Bengt.G.Jonsson@skane.se
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